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開 題
性賀地方において，発達障害児(ダウ
を中心とした)に対する卒期嬢育的指導が筆
らのグループによって最初に着手されたの
は1984年夏季であった。
我々の試みは関連研究で先進地方であった
福間における山下(福間教育大学)グループ
の活動開始(5)に比べてみると，約四年遅れて
の船出であった。草創期の活動は細々として
おり，指導方法に関しても暗中模索的なもの
であった(2)0ただしラ地域の障害児を抱える保
一ードに応えるべく療育指導の会作り
が開始されたという経緯にみられるごとし
恒常的な保護者の療育要求と熱意に支えられ
は数年にして軌道に載ることがで
きた。時間経過につれ療育会内に種々の静題
も生じたが，個々の問題を解決しつつ，
※ 佐賀大学教育学部
障害児J心理学研究室
毎にそれなりの成果を獲縛した。
なおヲ現在でも活動は続行中である(3)0
についてみると，開始初期におい
てはダウン症に限定していた。しかし，非ダ
ウン痕の鰭害児についてみると，当地域にお
いては早期撲育の場が確保できないままの子
どもが存在するという事態が避けられなかっ
た。必然的にその保護者たちからは，ダウン
していた本会に対して療育要
まることになった。そのためラ
会の力最(人的面，方法論面など)を勘案し
つつ，嬢育的ケアーが可能で、あろうと判断さ
れた発達的(精神@運動)な問題を背負った
子どもたちについても受け入れるべし
おける対象の拡大を計ることになった。
絡局的に本会は障害統合的な療育研究集団
の性質をもつことになった。保護者の地域
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表1 嬢育会対象児※
療育会終了 )内夕、ウン症数
32名 (24)
幼稚園・遜鼠施設在籍 1名(9) 
療育対象中 ('91) 1名(8) 
対象克総計 54名 (41)
※ (1991年度時点で作成した)
ニードに対応するためには今後もこの傾向が
続く見込みである。また，経年的tこ，受け入
れ時の年齢段階も幅をJ1;.め， 。歳代の超早期
から関与する事例も認められるようになっ
タとなる1991年6月ま
臨紫霊祭谷部地ム1 の対
象児は総計54名である(表1参照)。また，本
稿推戴生存度 ('92年)の療育対象児をさらに加
算すれば総計68名になる。
ところで，本邦における障害児の早期対応
の試みの現状を概観してみると，性質地方に
おける活動と向様に全国各地域に活動が根付
いているようである。そして，実践活動の深
みは今や嬢育実践による成果の検討から，さ
らに，学校や社会への適応状況について検討
を行なう段階に入っているように思われる。
就に，山口議(南京大学)は精神薄弱者間
.1989年販において，早期対応による
して，上記のてんにつ
している。
部ち，山口は，ポーテージ・プログラムに
よる早期積育指導を経て就学している子ども
たちについて，発達指数，知能指数だけでな
く「学習その勉学校生活や家庭，社会生活へ
の適応状態を遺跡調査する研究を開始し
た。J(1)と明言している。
この意味からすると，我々による療育に際
英進
して，ポーテージ法(山口らよって本邦に導
入され定着した)を主な療育参考プログラム
として採用してきたものとして，我々
的に関与した子どもたちの就学状況に関しで
も，山口と閉じ趣旨で，追跡検討が必要な持
期にさしかかていると思われるのである。
上記のことから，これまでに我々の療育会
に参加し，既に，義務教育就学段階に達して
いる子どもたちそれぞれについて追跡を試み，
各就学の場における適応状況について検討を
加えることが本小論の目的である。
方法
対象:
表1に示されているように， 1991年度まで
の療育会参加見{在籍)に関する筆者の対象
児記録からみると，裁級生時治掛品卸会酔
にある子どもは32名である。
ただい保護者の住所変更などによって当
方の追跡が不可能であった子ども 3名を除く
じ本検討の吟味が可能となった対象児は29
名であった。
この内で， 21 (男10:女:l)名がダウン
症であり，その地(非ダウン癒)が8(男 4: 
女:4)名である。
対象児が在籍している就学先と学年は，小
学校(あるいは養護学校小学部) 1学年から
描瑞品納市品如、 2学年の段階に椙
当して暗いる。
その{也の条件については，就学先と状況調
(表3)のとおりである (1991年6月
時点、で作成している)。
:調査手続については以下のとおり。
保護者-に対する子どもの就学状況について9
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表2 環蕎会入会時の子どもの年齢
入会年齢
調変対象児 (29)
['84~'88J 
。歳代 3% ( 1) 
l歳代 21% ( 6) 
2歳代 38% (11) 
3歳代 9% ( 2) 
4歳代~ 月1%(竺」
簡単な書面調査(自由記述)を主とした。ま
た，回答内容不明や未回収なものについては，
電話聴取が補足的に行なわれた(筆者と
の面識あり)。
就学状況舗査項自は以下のとのおり。
①子ども本人の状況
②担妊の先生について
③子どもの友達関保
④現在の希望(探護者からの)
⑤その他(自由記述)
以上調査の回答内容，さらに，
われている療育キャンプに参加した保護者と
の語談内容を考醸しながら，就学適応状況を
以下のように 4段轄で評定を行なった。
優の段階(非常に良好な状態)
良の段階(ほぽ良妻子な状態)
可の段賠(良と不可の中間段階)
不可の段階(不良傾向の状態)
結果と考察
就学状況の検討に先立ち，療育指導会在籍
時期における対象児の条件に しておきた
い。対象児の療育会への入会時年齢はO歳代
から 5歳代までの幅をもっている。
ただし，近年では療育対象児の入会年齢早
( ):人数
'91生存在籍児 (11) '92年在籍児 (18)
9% ( 1) 28% ( 5) 
36% ( 4) 28% ( 5) 
36% ( 4) 17% ( 3) 
18% ( 2) 22% ( 4) 
。 5% ( 1) 
期化{媛向が強まっている。
ここで本検討趣旨の関連事項として，入会
年齢の早期化横向についてコメントずる。
入会年齢をみると本対象児群 (1984年から
1988年までの期間に入会・ 29名)に関しては，
O~ 1歳代までに入会した子どもは24%であ
る。これに対して， 1991年度療育会在籍児(11
名)では45%である。また，本稿執筆時での
在籍(1992年)の子どもたち (18名)の入会
年齢をみたとき， O~ 1歳代での入会は56%
となっている。詮目されるのは，同年('92年)
在籍児ではO藤代入会が5名と増加しており，
越早期化傾向がさらに認められることである。
これらの額向に関わる資料を，療育会入会
時における子どもの年齢として表2のように
まとめてみた(表2参照)。
最近では，ヱド療育会における指導を超早期
に経て，幼兇対象(2歳から受け入れ)の県
立通関施設へ入額する横向が認められる。
さて，療育対象児の就学先とそこでの適応
状況について表3を参照しつつ検討する。
表3作成にあたっては，プライヴアシイ保
護の立場から対象児の特定を避けるよう
したため資料掲載の限界は避けられない。
対象兇29名(ダウン症対象児21名と非ダウ
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ン症克8名)の一覧を表3に示す。
表3中の項自で，療育期間とは療育会に在
した期間であり，子どもの在籍は最長4
関から最想1年間となっている O 平均在籍期
は2年3ヶ月である。
障害種加ではダウン症群(対象地 1~21) 
と非夕、、ウン症群であり，後者には精神遅滞
(MR)予デ ランゲ症候群，自問傾向，テン
カン，脳性マヒの子どもが含まれる。
(発達指数)は主として遠域寺式発達検
よるものであるが，津守 e稲毛式検査結
果の{疫のものも若干含まれる。 DQfi践は在籍
中における捜数の診怒号植から平均鑑を表に掲
げている。対象;患の{療はダウン症群ではDQ
髄50代と60代(中 a軽度)が圧劉的である。
非ダウン症群では重度水準から軽度遅滞水準
まで発達差縮が大きくなっている。
就学先について
対象兜の就学先は小学校普通学級，小学校
養護学校(精神遅滞)，肢体不自由
ど， ら特殊教育
場癌まで広がりをみせている。
(29名)の就学先をみると，
小学校特殊学級就学が11名，養護学校{肢体
就学が11名と間数である。また，
?名となっている。
ダウ
が10名付8%) と多く，次にラ養護学校7名
(33%λ 小学校普通学級4名 (19%)となっ
てい
ダウ された子どもの約2苦手jが普
したことになる。
例外は存在するものの，群全体としては軽
度遅滞水準のグループ像が強いと言えよう。
しておきたいことは，ダウン症児に
隈ってみれば，私ども療育会への入会希望時
に標しでは，発達要因などいかなる条件にも
かかわらず受け入れて来ているというてんで
ある。
その後に入会したダウン症児についても勘
案しつつ，一定の療育期間を経た子どもたち
の発達レベノレを総合的に考慮したときに，
度遅滞のダウン症はむしろ少数であり，中度
遅滞，さらに軽度遅滞の子どもがより多く存
荘するのではないか，との印象を強くしてい
ることを強調しておきたい。
非ダウン症群では，肢体不自
就学4名(50見)，/J、学校普通学級3名(38%)，
小学校特殊学級1名となっている。非ダウン
症児群では自問傾向にある 1名の特珠学級就
を除き， ~重度遅滞のものが養護学校ヘヲ軽
度遅滞にあるものが普通学級にという
時騒に二分され就学している。
就学状況について
就学の状況について 4段階評定結果は表3
のとおりである。
対象児全体では，各段階に評定される人数
が穣10名ヲ長11名，可5名，不可3名となっ
ている。良以上が7割余りになっており概ね
良好な適応状態、にあると言える。
ダウン症群においては，擾6名(29%)，良
9名(43克)，可4名(19先入不可2名となっ
ている。
非ダウン痕群では， 1:愛4名，良2 可1
名，不可1名となっている。
詞群ともに泉好な状態にあることがわかる。
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3 対象時の就学先と就学状況
NO. 性別 療育勝間 宅整 DQ 就学先 問題行動 評定
(年:月) 診断
1 女 何年(日月) D 52 小6・ 優
2 女 ( 1年:0月) D 55 養護学校小5 良
3. 男 ( 3年:4m D 58 小5・ 良
4. 女 ( 1年:2月) D 60 養護学校小5 良
5. 女 何年:3月) D 68 小 4.特学 優
も. 努 (1年:宮月) D 53 小 3.特学 良
7 5号 ( 1年:9月) D 50 小 3.普通 ftJ 
8. 男 ( 1年:9 P!) D 57 養護学校小3 良
9. 女 何年:3月) D 68 小3・ 良
10. 男 ( 1年:2m D 55 IJ、3• {愛
11 男 ( 2年:4月) D 70 養護学校小3 多動・固執 不可
12. 男 ( 1年:10月) 。 52 養護学校小2 割執 可
13. 女 ( 1年:0月) D 69 小 2.特学 良
14 男 ( 1 : 0月) D 67 養護学校小2 良
15. 女 ( 2年:7月) D 58 小2・特学 優
16. 男 ( 2年:0月) D 68 小2・普通 可
17. 女 ( 1 i手:6月) D 65 小 1・普通 {愛
18. 女 ( 2年:4月) D 60 小 1.鷲逮 優
19. 女 ( 2年:4月) D 57 小 1・特学 多動@注意散漫 可
20. 努 ( 4年:0月) D 50 小 1旬特学 多動@対人性 不可
21 女 ( 3年:0月) D 27 肢'養護学校小1 過敏性 良
(以上:ダウン症)
(以下:非ダウン症)
1 男 ( 2年:0月) MR 50 被@ 2 可
2 女 (3年:2月) De Lange 20 絞- 3 優
3. 男 ( 4年:0月) 孔1R 81 小3・鷲透 多動 良
4 男 ( 4年:0月) 加IR 72 小 3・普通 対人性 不可
5. 男 ( 1年:8月) MR 60 小2・普通 優
8 女 (1年 7月) 自問傾向 50 小2・特学 対人'性
7. 女 ( 2年 1月) てんかん 30 E支・ 2 良
8. 女 ( 4年:0月) CP 18 絞・養護学校小1 i愛
8 震出英遂
4 就学先と評定結果
? ?? ?
? ? ? ? ?? ? ? ? ?
? ? ?
?
?
? ??? ?
ダウン主主群
特殊学級 (10) 
( 7) 
4 
0 
?
???
?
?? ?
? ?
??
?
?
?
?
1 
?
??
??
， ?
普通学級
小計
( 4) 
(21) 
2 
6 9 4 
非ダウン症群
特殊学級 ( 1) 
( 4)
普通学級 ( 3) 
小言f- (8) 
??
?
?
???
?
??
????
??
?
??
??????????
全体 (29) 10 11 5 ') J 
[ :併の就学先:
と肢体不自由を区別していない.
ただし，不可評定の約1割については看過で
きないものである。
就学先と評定結果についてみる。
3から，表4のように再度整理する。
ここで詮自されるのは，ダウン症群におい
て擾評定が下されている就学先の横向である。
つまり，就学人数が最大であった特殊学級で
4観が優段階評定であることである。
さらに多少数就学ながらも普通学級では5
割が穫となっているのである。それに対して，
養護学校に優段階評定が皆無である。
保護者による我が子の就学適応像が9
学校よりも特殊学級に積極的に反映させてい
るように思われる。就学少数ながらも，普通
学級にもこの額向を推定できそうである。
事例について
調査対象の中から以下の 2事例を取り出し
紹介してみたい。
事vtlI :特殊学級在籍で就学状況が穫と評
されたダウン症女児について。
本事例児は嬢育会(通称土曜学級)に 4
年間在籍している。中度発達遅滞水準のダウ
ン症女児である。性格的に引っ込みじあん傾
向があるもののラ本児の療育会参加意欲は終
始旺盛であった。両親ともに痩育会参加は熱
心である。発達全領域にわたり順調な療育経
過が認められている。現在，小学校特殊学級
高学年に在籍中で、ある。
保護者からの回答書面から一部分を引用さ
せていただき 9 就学状況例を紹介する。
子ども本人の状況:
「親学級で体育，音楽，理科，家躍科を学
習しています。本はよく読んでいます。
よろこんで参加しているみたいです。J
担任の先生のこと:
「子どもに対していろいろな閣で理解して
いただいています。こちらの要望もいろ
いろ取り組んでもらっています。J
友達関係について:
「特殊(学級)には女の子3入なのでうま
くいっているみたいです。遊びた
ちはありますけれど，ルール遊びとなる
と理解できず長続きしないようです。J
現在の希望について:
「ひとりでちょっとした買物，洗濯，掃除
の手缶いをこれからさせたい。j
以上のように，就学状況の良好さが報告さ
れている。保護者との面接(諜予言キャンプ時)
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にも向識な内容が聴取されており，適応状況
が優段階の判定となっている。
II:特殊学級在籍で就学状況が不可と
されたダウン症男児について。
本事関児は2議数ヶ月墳に療育会に参加し
ている。以後，就学までの期間，療予ぎを体験
している。両親とも熱心に療育に協力し，
ャンプにも揃って毎回参加している。
ただし，母親は積極的であるものの要求水準
が高過ぎる傾向にあり，日常的に子どもの発
達状態(時には療育サイド)に対して満足で
きない様子がうかがわれていた。
本児の発達をみると基本的生活習慣能力に
ついては高い(遠域寺や津守@稲毛式の DQ値
で平均85) ものの，言語能力に劣りがみられ
た。そのため，就学をひかえた前年度では，
母親の希望を考議して，ヱド児の療育指導の能
力領域を言語に焦点を絞った。
ただし，本児においては指導上の難点が存
していた。それは，多動行動であった。
育会での集団指導場面では過活動領向が強く，
l対 1の館別の言語指導はかなり困難であっ
た。それでも，保護者の協力により家箆指導
(絵カードの選択 e命名など)を中心に療育
(筆者研究室教室所属4年次学生が担当)を
継続することができた。
結果として予言語指導の効果が，とくに，
受容(理解)商に認められた。会終了前の時
点で記録されている言語領域発達値(遠城寺
式検査)は以下のようであった。
CA (生活年齢) : 5歳11ヶ丹
発語@発達年齢 : 3歳8ヶ月
言語理解@発達年齢:4歳2ヶ月
本児の総合的発達を踏まえて，筆者があく
まで個人的に試みた就学適正水準判断
学校就学適正レベルであった。
結果的には諸鍛の事構によりラヌド児は小学
校特殊学級に就学することになったが，就学
の現況は良好とは苦い難い回答内容が保護者
から報告されることになった。
多動行動の問題，対人関係の不確かな様子
が学級での学習に悪童三響を及ぼしている模様
である。また，保護者は，かつての療育会在
籍中における 1対1指導(継続的な担当制)
への回顧が強く，現在の学級担任に対する期
待過剰の感情が強いようにも推察された。
就学状況関与饗屈について
本小調査を通じて，子どもの就学状況の良
否に関係する要因について推察してみたい。
予測された最初の要因は，発達水準との関
係ある。しかし，結果からみると子どもの発
達遅滞水準と就学適応状態とには関係が認め
られない。つまりヲ重度遅滞水準児において
良野な評定が与えられ，軽度遅滞児に不可評
定が下されているといった額向である。した
がって，その地が関与する要国として推誤tlさ
れることになる。
保護者の回答は種々要留を浮きーとがらせる。
それらを以下のように整理してみたい。
(1) 子どもの餓の要国:行動的問題の存在，
f也動，落ち着きの無さ，注意散謹，固執傾向，
感覚的過敏性，対人関係の困難性などの問題
行動。これらは就学前の早期療育期間で認め
られでも軽減する子どもが多いわけであるが，
依然として就学後まで存続するものもある。
中には傾向を強めていく問題行動もあり，こ
8 巽田英進
れが就学場面適応にマイナス影響を及ぼして
いるようである。
(2) 就学先側の要因:子どもの行動問題が存
しでも，本要因が働き対応を巣たして，就
学状況が良好であるとの保護者側の積極的回
答が寄せられる事例が認められる。子ども側
要因を克服する受け入れ(就学)側の能力要
国は大である。この要菌をさらにみると以下
のようになる。
①指導者要国
学級担当の指導者の指導熱意， ，家
躍との情報交換度の密接さなどについて，保
護者の好感が寄せられている(経験，年齢に
ついては回答額向が認められない)。
②受け入れ体制要留
とくに特殊学級について普通学級との交流
度に関しての反応が高い(頻繁に交流してい
ることが好まれる)。また，子どもへの担任外
(管理職を含めた)の態度(冷たい。
温かい)や，学校の整備状態(学級環境)な
どに言及する回答もみられる。
(3) 保護者(家庭)髄の要因:当横討が保護
による回答に基づいている眼り，子どもの
就学状況が保護者の主観に左右される傾向は
否定できない。保護者要因としてとくに以下
のてんを記したい。
@要求水準の高さ
我が子の発達状態に対する要求水準，担任
の指導者(受け入れ鶴)に対する要求水準ヲ
のいずれについても保護者の適度(客観的)
な要求水療設定が望まれる。
子どもの発達に対する保護者の要求水準に
ついては， ら開始される
育の期摺を通じてほぽ妥当な域に修正されて
いくと思われる。震度欝警水準にあった子ど
もが就学場面においては比較的積極的評髄が
得られている事実は，子どもの発達における
明確な遅れのためにその現実を(保護者が)
受容せきるを得ず，就学先における要求水準
の適度な設定を実現させていると解釈できる。
ただし， i受け入れられる状態jを{憂先しヲ指
導期待を強く持たない傾向があるようでもあ
る。これに対して，軽度遅滞レベルにあるこ
どもの保護者は，療育による正常近椴発達の
なかで，要求水準を高めに(希に， ぎに)
る傾向があるようである。
就学状態評定結果には保護者側の意識の在
り方が強く反映されるわけである。
普通学線就学に関して
これまでみてきたように，療育対象の障筈
児の約2翻が普通学級に就学している。
状況判定の不可(就学先要因による) 1名
を除けばほほ良好な適応、が推定される。
ダウン症児における能力遅滞度の軽度性，
療育による子どもの能力の向上，さらには，
療育を共体験してきた保護者たちの未来麗望
力の向上など，これらは総じて揮害児の就学
においてノーマライゼンションに向わしめる
ものである。追跡による就学先による女子まし
い評価の傾向は，上述の方向に対して障害児
就学の現状が裏切らず，統合可能性の拡大に
ついて明かるさを与えているようである。
ただし，普通教育現場の現状には危うさ(不
安)を苧んでいるのもまた事実であろう。そ
れはヲ保護者の反応(回答)に反映されてい
るようである。つまり，保護者たちはわが子
の現在の就学状況が良好でもヲ学年進行に
ダウン症児の早期教育的アプローチ (Vl) 9 
よって生ずる変化(担任，学級内容など)に
対して 9 予測不安を強く訴えているからであ
る。
約
療予害対象児の義務教育就学状況に関してラ
保護者側に追跡調査を行なった。
対象見はダウン症21名，非ダウン症8名で
あった。就学適応状況を 4段階の評定で試み
たところ，上位2段階に全対象の 7割が該当
しており，総じて良好な状態にあることがわ
かった。ダウン症児についてはヲ特殊学級に
就学する率が高心就学状態も良好な領向が
認められた。
不良適応段階にあるものも約 1害uが認められ
たが，行動的問題の関与が推灘された。さら
に，普通学級就学児(ダウン群で2割)もみ
られ，現在は総じて良好適応にあるが，将来
への予灘不安を訴える領向も強い。
保護者の反応から就学状況への関与要因を
以下の3側面から整理してみた。
(1) こども側要因:多動など行動的問題。
(2) 就学先鶴要国:①指導者，②受け入れ体
制(交流度ヲ非担任者態度，学校整備)。
(3) 保護者側要因:要求水準の在り方。
なお，子どもの発達遅滞水準は就学適応、関
として作用していなかった。
言語
今回の就学状況調査にあたり，探護者各位
から多大なご協力を頂いたことに感謝申し上
げたい。
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における口頭報告(4)のデータを基礎にし
て再検討し推敵したものである。
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